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Nous rapportons ici le cas d\'un patient de 62 ans admis dans notre service pour troubles de la marche à type d\'abasie, troubles intellectuels sous forme de défaut de concentration et désintérêt en plus de d\'une incontinence urinaire évoluant depuis plus d\'un an. Cette triade est évocatrice d\'une hydrocéphalie à pression normale. Un scanner à été réalisé confirmant notre diagnostique montrant la dilatation ventriculaire sans effacement des sillions (A). Devant l\'amélioration neuropsychique de notre patient suite à la réalisation de trois ponctions lombaire de déplétion, on a réalisé une dérivation ventriculo-péritonéale (B) et le patient est actuellement asymptomatique après un an du geste chirurgical.
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